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52,rue Franklin 
BRUXE 1.8 


Je soussigné,Docteur BOBEAU,de la Faculté de 
Paris,déclare avoir examiné Monsieur Paul VANDROTTE, 
grand invalide français,sur demande de Monsieur FOULON, 
Président de la Chambre de Commerce Française et du 
Lycée français de Bruxelles et Président de la Croix- 
Rouge Fran,aise en Belgique. 


Il s'agissait d'aporécior l'importance des 
sequelles dues aux sévices exercés,sur l'intéressé par 
la Gestapo, au cours des interrogatoires subis pendant 
sa captivité, 


Les régions anatomiques, sièges des lésions 
constatées au cours des examens successifs sont respec- 
tivement: avant-bras gauche, poignet droit, petit bassin, 


Avant-bres gauche.- Dans la partie supóro-externe une 
tumé faction nette,allongée de haut en bas mo ile sur le 
plan cutané,longue de 6 cm,,large de 2 om.1I/2 épaisse de 
1,5 cm, traduit l'arr:chement des insertions supérieures 
du groupe musculaire des radiaux, Cette tuméfaction 
douloureuse à la pression,tend à changer de caractère 
deouis une semaine: la peau qui la recouvre devient rose 
et plus chaude, Une élimination inflammatoire des fibres 
musculaires et tendineuses traumatisées reste donc 


possible. Cette lésion est indépendante du syetéme osseux, 


ee droit,» Le mode de contention des deux poignets 
(dont le gauche était fortement serré par une menotte 

en dain et dont, le droit glissait aisément dans une 
mille en acier)explique la différence des lésions, La 
radiographie montre, à droite un début d'arrachement am 
niveau de la stylofde radiale et de formation ostéophy- 
lique au niveau du scaphotde, 


Potit bessin.= Se trouve encore le siège d'une Congest- 
on passive assez marquée expliquant d'autant mieux 


l'hématurée constatée par le “édecin allemand(lequel 
avait de ce fait interdit toute reprise de pendaison par 
les poignéts) que Nr. VANDROTTE avait,le 19 novembre 1943 
subi à la clini ue Longchamp, une taille hypogastrique, 


ED 51 les lésions osseuses du poignet droit 

ne risquen ère d'entraîner que des douleurs à type 
rhumatisml,il importe ‚au contraire de réserver l'avenir 
immédiat et médiat pour ce qui concerne les arrachements 
musculaires de l'avant bras gauche et surtout les réper~ 
cussions subies par les organes et tissus du petit bassin 
préalablement traumtisés par une intervention chirure 
gicale ,extérieurement cicatrisée il est vrai, 


ili ty pod CE RER DEpait à Bruxelles,le 23 septembre 1944 
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